[image: image1.jpg]Parafii
Ewangelicko-Reformowanej w Zelowie




Przedszkole Edukacyjne

im. Jana Amosa Komeńskiego

Parafii Ewangelicko –Reformowanej

w Zelowie

97-425  Zelów,  ul. Sienkiewicza 14

tel./fax   / 44 / 634 10 53, 793 824 902
 e-mail: przedszkole@zelandia.pl
Data i godzina złożenia wniosku:

……………………………………
WNIOSEK O PRZYJĘCIE  DZIECKA  DO  PRZEDSZKOLA
(wniosek proszę wypełnić drukowanymi literami)

Kartę wypełnia rodzic lub prawny opiekun dziecka. Rodzice (prawni opiekunowie) przedkładają dokument stwierdzający datę urodzenia dziecka
(do wglądu).

Proszę o przyjęcie mojego dziecka do Przedszkola Edukacyjnego im. Jana Amosa Komeńskiego Parafii Ewangelicko – Reformowanej w Zelowie w roku szkolnym ……………………………………………………..

I.Dane osobowe dziecka:                                                           
Imię/Imiona………………………………………… Nazwisko…………………………………………………..
PESEL ...............................Data urodzenia……………………….. Miejsce urodzenia…………………………..
Zamieszkałego w …………………………………………………………………………………………………..
                                                                 (miejscowość, ulica, numer domu)
Adres zameldowania ………………………………………………………………………………………………

                                                 (miejscowość, ulica, numer domu)
II.Wybrane placówki, do których złożono wnioski

(kolejność placówek jest istotna w procesie rekrutacji)
1. ……………………………………………………………………………………………………………...

2. ……………………………………………………………………………………………………………...

3. ……………………………………………………………………………………………………………...
III. Dane rodziców/opiekunów prawnych dziecka:
1. Matka/opiekun prawny:  ...............................................................................................................................

                                                                         (imię i nazwisko)
2. Adres zamieszkania: .................................................................................................................................
                                                             (miejscowość, ulica, numer domu)
3. Numer telefonu do natychmiastowego kontaktu...................................mail…………………………………
4. Matka  dziecka /opiekunka /pracuje w .................................................................................................................

na  stanowisku ................................................................. w  godz. .................................  tel. ………………......... 

1. Ojciec/opiekun prawny:  ...............................................................................................................................

                                                                         (imię i nazwisko)

2. Adres zamieszkania: .................................................................................................................................

                                                              (miejscowość, ulica, numer domu)

3. Numer telefonu do natychmiastowego kontaktu...................................mail…………………………………
4. Ojciec  dziecka  /opiekun /pracuje  w ...................................................................................................................

na  stanowisku ................................................................. w  godz. .................................  tel. ………………......... 

 IV.  Godziny pobytu dziecka

Godziny pobytu dziecka w przedszkolu od…………….. do……………. tj. ……………….. godzin dziennie 
w godzinach pracy przedszkola.

Jednocześnie deklaruję, że dziecko będzie korzystało z posiłku zgodnie z deklarowanym czasem pobytu w przedszkolu (konieczne dożywianie powyżej 5 godz. pobytu dziecka w przedszkolu)
Oświadczam, że przedłożone przeze mnie informacje są zgodne ze stanem faktycznym. 

Akceptuję warunki opieki nad dzieckiem i wynikające z tego prawa i obowiązki zawarte w Regulaminie Przedszkola.

W przypadku odbioru dziecka przez inne osoby niż rodzice (opiekunowie) wymagane jest oddzielne oświadczenie.

Wniosek o przyjęcie dziecka do przedszkola stanowi integralną całość z Umową przyjęcia dziecka do przedszkola.

 ...............................                                                                                      .......................................................


 Data
                         
                                                                 
 Podpis  rodzica /opiekuna
Decyzja Komisji Kwalifikacyjnej

Komisja Kwalifikacyjna na posiedzeniu w dniu…………………………………………………………………..
a) zakwalifikowała dziecko………………………………………………………………………………….
                                                                        imię i nazwisko dziecka

od dnia…………………………………………….………..   do Przedszkola Edukacyjnego w Zelowie
b) nie zakwalifikowała dziecka…………………………………………………………………......................
                                                                                  imię i nazwisko dziecka
z powodu…………………………………………………………………………………………………..











…………………….............
                                                                                       





Podpis 
Dyrektora  Przedszkola                                                                                            

Przewodniczącego  Komisji                                                                                      
Zgoda na kontakt w przypadku nie zakwalifikowania dziecka do przedszkola:

Wyrażam/ nie wyrażam* zgody na poinformowanie mnie w przypadku zwolnienia miejsca w Przedszkolu w trakcie bieżącego roku szkolnego**.
…………………………







………………………………

Data










Podpis rodzica/opiekuna
* - niepotrzebne skreślić

** - w przypadku niewyrażenia zgody na powiadomienie o zwolnieniu miejsca w przedszkolu, dokumenty rekrutacyjne dziecka, które nie zostało zakwalifikowane do przedszkola, przechowywane są do 30 września danego roku szkolnego. Przy wyrażeniu zgody dokumentacja przechowywana jest do końca roku szkolnego.
KLAUZULA INFORMACYJNA 
Zgodnie z art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych)
informuję, że:

1. Administratorem danych osobowych Pani/Pana oraz Pani/Pana dziecka (kandydata do przedszkola) jest Przedszkole Edukacyjne im. Jana Amosa Komeńskiego Parafii Ewangelicko – Reformowanej w Zelowie, ul. Sienkiewicza 14, 97 – 425 Zelów;

2. Z Administratorem można skontaktować się pod wyżej wskazanym adresem, a także pod adresem e -mailowym  przedszkole@zelandia.pl lub pod numerem telefonu /044/ 63 41 053, 63 41 020;

3. Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych: azak@daneosobowe-inspektor.pl  lub nr telefonu +48 668677781;

4. Dane osobowe Pani/Pana i Pani/Pana dziecka będą przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c ogólnego rozporządzenia o ochronie danych w celu realizacji zadań określonych ustawą z dnia 14 grudnia 2016 r. - Prawo oświatowe (Dz. U. z 2018 r. poz. 996 i 1000) oraz ustawą z dnia 7 września 1991 r. – o systemie oświaty (Dz.U. z 2018 r. poz. 1457); 

5. Odbiorcami danych osobowych Pani/Pana i Pani/Pana dziecka będą wyłącznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisów prawa, a także podmioty, którym Administrator zleca wykonanie czynności, z którymi wiąże się konieczność przetwarzania danych;

6. Dane osobowe nie będą przekazywane do państw trzecich;                    
7. Dane osobowe będą przechowywane - w przypadku niewyrażenia zgody na powiadomienie o zwolnieniu miejsca w przedszkolu do dnia 30 września danego roku szkolnego, - w przypadku wyrażenia zgody do końca roku szkolnego, to jest do 30 sierpnia danego roku kalendarzowego.
8. Posiada Pan/i prawo do: żądania od administratora dostępu do danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania oraz prawo do cofnięcia zgody.

9. Przysługuje Panu/Pani prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych.

10. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, aczkolwiek jest warunkiem przyjęcia Pani/Pana dziecka do przedszkola

Dyrektor Przedszkola Edukacyjnego

im. J.A.Komeńskiego

Parafii Ewangelicko – Reformowanej

w Zelowie
